
Veuillez consulter notre site Web à l’adresse www.dmv.dc.gov ou appeler le 311 si vous résidez dans le DC ou le 202-737-4404 si vous résidez hors de l’indicatif régional 
202. 

Pour signaler de manière confidentielle un gaspillage, une fraude ou un abus commis par une agence ou un agent du gouvernement du DC, appelez l’inspecteur général du 
DC au 1-800-521-1639. 

DC DMV-PRA-003 Version 3/2022 

ATTESTATION DE PREUVE DE RÉSIDENCE À WASHINGTON 
DC 

 

  INFORMATIONS CONCERNANT LE REQUÉRANT 
Nom de famille (y compris le suffixe) Prénom Deuxième Prénom Date de naissance 

    

Adresse 
Numéro 

d’appartement/u
nité 

Ville/État Code Postale 

  WASHINGTON, DC  
Numéro de téléphone et indicatif 

régional 
Autre numéro de téléphone et indicatif 

régional 
Adresse électronique 

(            ) (            )  
 

INFORMATIONS CONCERNANT LE CERTIFICATEUR 

Le certificateur doit signer le présent formulaire qui atteste qu’il est le propriétaire ou le locataire à l’adresse indiquée ci-dessus et que 
le requérant habite avec lui dans le District de Columbia. Le certificateur est aussi tenu de fournir une copie de la carte d’identité ou du 
permis de conduire délivré par le DC en cours de validité portant son nom et son adresse, tels qu’indiqués ci-dessus, ET deux (2) des 
documents énumérés ci-dessous prouvant la résidence et portant son nom et son adresse à Washington DC  

L’UN (1) DES PRINCIPAUX DOCUMENTS DE PREUVE DE RÉSIDENCE SUIVANTS : 

• Bail ou contrat de location en cours de validité indiquant le 
nom du certificateur en qualité de locateur, résident 
autorisé ou locataire 

• Facture de taxe foncière/évaluation de taxes 
du DC datant de moins de 12 mois 

• Contrat de sous-location en cours de validité, accompagné 
du bail original en cours de validité, portant le nom du 
certificateur en qualité de sous-locateur 

• Acte de propriété, relevé de prêt 
hypothécaire ou accord de règlement 

 

ET 
 

L'UN (1) DES DOCUMENTS SECONDAIRES DE PREUVE DE RÉSIDENCE SUIVANTS 

 

Nom de famille (y compris le suffixe) Prénom 
Deuxième 
Prénom 

Date de naissance 

    

Adresse 
Numéro 

d’appartement/unité 
Ville/État Code Postale 

  WASHINGTON, DC  

Numéro de téléphone et indicatif 
régional 

Adresse électronique 

Numéro de permis de 
conduire ou de carte 
d’identité délivré à 

Washington DC 

Date d’expiration 

(          )     
LIEN DE PARENTÉ AVEC LE REQUÉRANT (*Preuve du lien de parenté requise : original du certificat de naissance complet indiquant les 
noms des deux parents/enfants, original de l’ordonnance du tribunal d’adoption indiquant les noms des deux parents/enfants, original 
du certificat de mariage ou copie certifiée conforme d’un certificat de partenariat domestique) 

               

□ Enfant*            □ Parent*              □ Conjoint*            □ Partenaire domestique *              □ Autre _____________________________ 

 

• Facture de services collectifs 
(eau, gaz, électricité, pétrole 
ou câble) datant de moins 
de 60 jours 

• Police d’assurance habitation (propriétaire 
ou locataire) en cours de validité  

• Facture de système d’alarme 
de domicile datant de moins de 
60 jours 
 

• Facture de téléphone datant 
de moins de 60 jours 

• Courrier officiel – reçu d’une agence 
gouvernementale dans les 60 derniers 
jours, à l’exception de tout courrier reçu du 
DMV de DC. (Les avis de changement 
d’adresse reçus des services postaux NE 
sont PAS acceptés) 

• Relevé de prêt 
personnel/automobile (les 
carnets-coupons ou les 
récépissés NE sont PAS 
acceptés) datant de moins de 
60 jours 

GOUVERNEMENT DU DISTRICT DE COLUMBIA 
DÉPARTEMENT DES VÉHICULES MOTORISÉS 

http://www.dmv.dc.gov/


Veuillez consulter notre site Web à l’adresse www.dmv.dc.gov ou appeler le 311 si vous résidez dans le DC ou le 202-737-4404 si vous résidez hors de l’indicatif régional 
202. 

Pour signaler de manière confidentielle un gaspillage, une fraude ou un abus commis par une agence ou un agent du gouvernement du DC, appelez l’inspecteur général du 
DC au 1-800-521-1639. 

DC DMV-PRA-003 Version 3/2022 

 
RÉSERVÉ À L’USAGE DU FONCTIONNAIRE DU DMV  

 

 
SIGNATURE DE L’EXAMINATEUR DU DMV : ______________________________                 Date : _________________________ 

Toute personne utilisant un nom ou une adresse fictif(ve) et qui, en toute connaissance de cause, fait une fausse 
déclaration sur ce formulaire enfreint les lois de DC et est passible d’une amende pouvant atteindre 1 000 $ ou de 
180 jours d’emprisonnement ou les deux. (CODE OFFICIEL de DC §22-2405) 
 
J’atteste par la présente que les informations contenues dans ce formulaire sont exactes 
 
Signature du requérant :                                                                                               Date : 
_______________________ 
 
Signature du certificateur :                                                                                                 Date : 
_______________________ 
_ 

http://www.dmv.dc.gov/

